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Swiadoma zgoda na badanie gastroskopowe
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Stwierdzam, Ze przedstawitem pacjentowi/pacientce planowany sposob badania oraz poinformowatem o
mozliwych zagroZeniach i powiktaniach, ktdre mogg wystapic w przebiegu lub wyniku badania.

Podpis lekarza wykonujacego badanie

OSWIADCZENIE PACIENTA
Oswiadczam ze:

= Zapoznatem sig ze szczegdlnym opisem badania, jego celowoscig i oczekiwanym wynikiem oraz
potencjalnymi zagrozeniami mogacymi wystqpi¢ w wyniku w/w badania i zgadzam sie na proponowane
badanie gastroskopowe;

= Zgadzam sig rowniez na ewentualne zmodyfikowanie sposobu badania w niezbednym zakresie ( w tym
m.in. o zabieg pobierania wycinkéw i zabieg polipektomii), jeZeli sytuacja by tego wymagata, zgodnie z
zasadami wiedzy medycznej;

= Stwierdzam, ze uzyskatem /fam wyczerpujace odpowiedzi na wszystkie pytania i prosze o wykonanie
proponowanego badania i ewentualnych zabiegow.

Termin badania.........o.cooeeeeeeeeeeeeeeeeeeeoeeeeee
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Badanie gastroskopowe

Gastroskopia jest badaniem endoskopowym godrnego odcinka przewodu pokarmowego. Gastroskopia jest
niebolesna , poniewaz wykonuje sie jg po znieczuleniu gardta Srodkiem znieczulajacym w aerozolu. Podczas
badania lekarz wprowadza przez jame ustng pacjenta gietki wziernik (gastroskop), ktory przesuwa przez kolejne
odcinki przewodu pokarmowego — przetyk, zotadek i dwunastnice.

Badanie to pozwala na doktadne obejrzenie wnetrza tych narzadéw, zaobserwowanie i sfotografowanie
zmian chorobowych oraz na pobranie wycinkéw ze zmian patologicznych w celu zbadania ich pod mikroskopem
lub  wykonania tzw. testu ureazowego pozwalajacego wykry¢é obecno$C bakterii Helicobactter pylori. W
przypadku gdy gastroskopie wykonuje sie z powodu krwawienia z przewodu pokarmowego, w trakcie badania
istnieje mozliwos¢ zatrzymania takiego krwawienia przy pomocy specjalistycznego sprzgtu endoskopowego,
wprowadzonego przez kanat w gastroskopie. Niekiedy zachodzi potrzeba wyciecia polipdw (narosli btony
$luzowej) do badania histopatologicznego co wigze sie z ryzykiem krwawienia z miejsca pobrania polipa lub
przedziurawienia Sciany narzadu. Ryzyko to jest niewielkie, jednak w przypadku wystgpienia takiego powiktania
nalezy liczy¢ sie z koniecznoscig wykonania pilnej operacji.

Jak sie przygotowac do badania ?

Do badania pacjent powinien zgtosic sie na czczo — nie powinien je$¢, potykac lekéw i nie przyjmowac
plyndw przynamniej 6 godzin przed badaniem. Nie powinien tez pali¢ papieroséw w dniu badania.
Przed badaniem nalezy usuna¢ z jamy ustnej protezy zebowe.

W przypadku gdy pacjent przyjmuje leki zmniejszajace krzepliwos¢ krwi ( Aspiryna, Acard, Polocard,
Acenocumarol, Sintrom, Warfin, heparyna w zastrzykach), nalezy o tym poinformowac¢ lekarza wykonujacego
badanie, gdyz pobieranie wycinkéw w tym przypadku moze grozi¢ krwotokiem.

Jak postepowac po badaniu ?

Po badaniu gdy minie uczucie dretwienia gardta wywotane znieczuleniem — zazwyczaj kilkanascie minut
po badaniu - mozna spozywac positki i przyjmowac plyny. W przypadku pobierania wycinkéw lub usuwania
polipéw zaleca sie nie jes¢ przez 2 godziny po badaniu, a pézniej spozywac tylko chtodne i mato pikantne positki.
Inne specjalne zalecenia, w razie koniecznosci zostang przekazane ustnie przez lekarza wykonujacego badanie .



